Anatomisch-funktionelle Gesichtspunkte bei der Behandlung von Verletzungen der Wirbelsäule by Putz, Reinhard & Gall, Franz P.
Fortschritte in der Chirurgie 
im letzten Jahrzehnt 
109. Kongreß der Deutschen Gesellschaft 
für Chirurgie 
21.-25. April 1992, München 
Präsident: F. P. Gall 
Redigiert von E. Ungeheuer 
Mit 178 Abbildungen 
Springer-Verlag 
Berlin Heidelberg New York London Paris 
Tokyo HongKong Barcelona Budapest 
Langenbecks Archiv für Chirurgie 
A b Band 120 Kongreßorgan der Deutschen Gesellschaft für Chirurgie. „Archiv für 
klinische Chi rurg ie" begründet 1860 von B. v. Langenbeck, Herausgegeben von 
Th . Billroth, E. Gur i t , E. v. Bergmann, W. Körte, A. v. Eisclsberg, A. Bier, F. Sauer-
bruch, E. Payr, A. Borchard, O. N o r d m a n n u .a . Bis Band 117 (1921) Berlin. 
A. Hirschwald, ab Band 118 Berlin, Springer. 
Seit 1948 (Band 207/260) unter dem Titel „Langenbecks Archiv für klinische Chirur-
gie" vereinigt mit: Deutsche Zeitschrift für Chirurgie . Begründet 1872 von A. v. Bar-
deleben, W. Baum u .a . Herausgegeben von H. v. Haberer und F. Sauerbruch. Bis 
Band 254 Leipzig-Berlin, F .C .W. Vogel, ab Band 255 (1941) Berlin, Springer. 
A b Band 324 (1969) unter dem Titel „Langenbecks Archiv für Chirurg ie" . 
A b Band 338 (1975) vereinigt mit Bruns ' Beiträge für Klinische Chirurgie. 
München, U r b a n & Schwarzenberg. 
Professor Dr. med. Franz Paul Gall 
Chirurgische Universitätsklinik mit Poliklinik 
Maximiliansplatz, W-8520 Erlangen 
Bundesrepublik Deutschland 
Professor Dr. med. Edgar Ungeheuer 
Generalsekretär der Deutschen Gesellschaft für Chirurgie 
Steinbacher Hohl 28, W-6000 Frankfurt /M. 90 
Bundesrepublik Deutschland 
ISBN 3-540-55835-7 Springer-Verlag Berlin Heidelberg New York 
Dieses Werk ist urheberrechtlich geschützt. Die dadurch begründeten Rechte, insbesondere die der Übersetzung, 
des Nachdrucks, des Vortrags, der Entnahme von Abbildungen und Tabellen, der Funksendung, der Mikroverfil-
mung oder der Vervielfältigung auf anderen Wegen und der Speicherung in Datenverarbeitungsanlagen, bleiben, 
auch bei nur auszugsweiser Verwertung, vorbehalten. Eine Vervielfältigung dieses Werkes oder von Teilen dieses 
Werkes ist auch im Einzelfall nur in den Grenzen der gesetzlichen Bestimmungen des Urheberrechtsgesetzes der 
Bundesrepublik Deutschland vom 9. September 1965 in der jeweils geltenden Fassung zulässig. Sie ist grundsätz-
lich vergütungspflichtig. Zuwiderhandlungen unterliegen den Strafbestimmungen des Urheberrechtsgesetzes. 
c) Springer-Verlag Berlin Heidelberg 1992 
Printed in Germany 
Die Wiedergabe von Gebrauchsnamen, Handelsnamen. Warenbezeichnungen usw. in diesem Werk berechtigt 
auch ohne besondere Kennzeichnung nicht zu der Annahme, daß solche N a m e n im Sinne der Warenzeichen- und 
Markenschutz-Gesetzgebung als frei zu betrachten wären und daher von jedermann benutzt werden dürften. 
Produkthaftung: Für Angaben über Dosierungsanweisungen und Applikationsformen kann vom Verlag keine 
Gewähr übernommen werden. Derartige Angaben müssen vom jeweiligen Anwender im Einzelfall anhand anderer 
Lileraturstellen auf ihre Richtigkeit überprüft werden. 
Gesamtherstellung: Graphischer Betrieb K. Tri Usch, Würzburg 
24 3130-5 4 3 2 ! 0 - Gedruckt auf säurefreiem Papier 
Inhaltsübersicht 
Inhaltsverzeichnis VII 
Eröffnungsansprache, Begrüßungsansprachen, Ehrungen, Mitgliederversammlung 1 
Aktuelle Stunde 40 
Hauptthema: Multiviscerale und erweiterte Resektionen in der Tumorchirurgie 46 
Hauptthema: Derzeitiger Stand der chirurgischen Behandlungen beim Magenkarzinom 112 
Hauptthema: Mesotheliom der Pleura und maligner Pleuraerguß 164 
Mesotheliom der Pleura 164 
Maligner Pleuraerguß 186 
Erkrankungen der Pleura und der Thoraxwand 190 
Thoraxwandrekonstruktion - moderne Methoden 198 
Hauptthema: Organtransplantation 201 
Hauptthema: Die konservative und operative Behandlung der Wirbelsäulen-
verletzungen - Grundlagen, konservative Therapie und Rehabilitation bei 
VVirbelsäulenverletzungen 256 
Notfellmedizin 328 
Blockpraktika: Training von Grundfertigkeiten 329 
Fortschritte in der Intensiv- und Notfallmedizin 330 
Diffuse Peritonitis - Praxis der interdisziplinären Therapie 334 
Weiter- und Fortbildung 337 
Ultraschall in der Chirurgie 337 
Endoskopie: Zukunftsperspektiven der laparoskopischen Chirurgie 340 
Endoskopie: Laparoskopische Chirurgie 345 
Fortschritte in der endokrinen Chirurgie 349 
Funktionsstörungen des Beckenbodens 352 
Qualitätssicherung in der täglichen Praxis 355 
Leistungsnachweis in der Chirurgie 357 
Kinderchirurgie 381 
Fortschritte der Kinderchirurgie im letzten Jahrzehnt -
neue Untersuchungsmethoden 381 
Brustwandanomalien und -erkrankungen im Kindesalter 397 
Plastische Chirurgie 416 
Defekte der Körperoberfläche und ihre Wiederherstellung 416 
Sehnenverletzungen im Bereich der Hand - Fortschritte, Ergebnisse 438 
Gefäßchirurgie 449 
Fortschritte arterieller Rekonstruktionen an Ober- und Unterschenkel 449 
Operative Therapie der primären Variköse 463 
VI 
Thorax- und cardiovasculäre Chirurgie 477 
Gemeinsame Aufgaben der Herz- und Allgemeinchirurgen 477 
Rekonstruktive Maßnahmen bei angeborenen und erworbenen Herzklappen-
erkrankungen 518 
Bericht über Falldiskussion mit Panel zu 285-290 546 
Filme und Video 550 
Wissenschaftliche Ausstellung 561 
Poster 574 
Allgemeine Chirurgie/Transplantationschirurgie 574 
Experimentelle Chirurgie 586 
Gefäß-, Herz-, Kinderchirurgie 592 




256 Langenbecks Arch Chir Suppl (Kongreßbericht 1992) 
Hauptthema 
Die konservative und operative Behandlung der 
Wirbelsäulenverletzungen - Grundlagen, konservative Therapie 
und Rehabilitation bei Wirbelsäulenverletzungen 
126. Anatomisch-funktionelle Gesichtspunkte bei der Behandlung 
von Verletzungen der Wirbelsäule 
R. P u t z 
Anatomische Anstal t (Lehrstuhl I), Pettenkoferstraße 11, W-8000 München 2 
The Role of Functional Anatomy in the Treatment of Spinal Injury 
Summary. The ligaments of the lumbar motion segment acting together constitute 
primarily a holistic system responsible for every static and dynamic phase of segmental 
control. Taking into account the elastic tension produced by the intervertebral disks and 
the partial constraint imposed by the vertebral joints, the lumbar motion segment may 
be regarded as a particular form of ligamentous mechanism. Its fiber bundles, which are 
for the most part nonelastic, usually make a contribution to segmental movement, 
although the extent of their involvement depends upon how far that movement has 
progressed. 
Key words: Anatomy - Ligaments - Kinematics 
Zusammenfassung. In seiner Gesamtheit stellt vor allem der Bandapparat der lumbalen 
Bewegungssegmente ein ganzheitliches System dar, das die segmentate Kinematik in 
jeder Phase kontrolliert. Unter Berücksichtigung der federnden Spannung durch den 
Discus intervertebralis und einer teilweisen Zwangsführung durch die Wirbelgelenke ist 
das lumbale Bewegungssegment als eine Art Bandgetriebe aufzufassen, dessen größten-
teils unelastische Faserbündel in Abhängigkeit vom Exkursionsgrad regelhaft in den 
Bewegungsablauf eingreifen. 
Schlüsselwörter: Anatomie - Bandapparat - Kinematik 
Einleitung 
Die begründete Einführung des Begriffes „Bewegungssegment4' durch Junghanns (1930) 
beeinflußt sowohl die morphologische als auch die funktionelle Betrachtungsweise der 
Wirbelsäule bis heute. Auf der einen Seite hat sie Verständnis für das segmentale Funk-
tionsprinzip der Wirbelsäule gebracht, auf der anderen Seite wurde durch eine gewisse 
Vereinfachung allerdings der Blick für die Wechselwirkung von Form und Funktion inner-
halb des Bewegungssegmentes verstellt. 
Im folgenden soll versucht werden, die anatomischen Einzelstrukturen innerhalb des 
Bewegungssegmentes in ihrer Bedeutung vor allem für die Kinematik zu analysieren, so daß 
klar wird, daß bereits geringfügige Veränderungen gerade des Bandapparates die Funk-
tionalität des gesamten Gefüges empfindlich zu stören in der Lage sind. 
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Bandapparat 
Das Lig. longitudinale anterius ist auf den ersten Blick eine einheitliche Struktur, die in streng 
longitudinalen Faserzügen die gesamte Wirbelsäule ventral bedeckt. Bei näherem Hinsehen 
erweist sich, daß dieses Band nur in den lordotischen Abschnitten stärker ausgebildetet ist, 
während es im Bereich der Brustkyphose wenig Substanz besitzt. Seine größte Dicke erreicht 
es im Bereich des lumbosakralen Überganges, woraus sich seine höchst sinnvolle funk-
tionelle Interpretation am besten ableiten läßt. Das Lig. longitudinale anterius nimmt die 
beträchtlichen Zugspannungen auf, die bei axialer Belastung der Wirbelsäule im lumbosa-
kralen Bereich auftreten, während die Schubkräfte durch die Wirbelgelenke kompensiert 
werden (Putz 1990, 1992). Bei prall intaktem Discus intervertebralis wird damit auf den 
angrenzenden Wirbelkörperdeckplatten eine weitgehend gleichmäßige lokale Druckspan-
nung aufgebaut, die sich im Spongiosabild des 5. Lendenwirbels und des Os sacrum wider-
spiegelt. Die Wirbelkörperendplatten werden durch senkrechte Knochenbälkchen abge-
stützt, die ihrerseits durch horizontale Querverbindungen gesichert werden. Den Hauptan-
teil dieser Zuggurtungsfunktion leistet die oberflächliche Schicht des Bandes, deren Fasern 
einen Kreuzungswinkel von etwa 20 Grad aufweisen (Stofft 1966), wodurch nur eine geringe 
geometrische Dehnung zustande kommen kann. 
Das nur im Hals- und im Brustbereich stärker ausgebildete Lig. longitudinale posterius 
ist dagegen eher als segmentale Verbindung aufzufassen. Zwar scheint eine oberflächliche 
Schicht, deren Fasern sich als longitudinaler Strang vom Vorderrand des Foramen occipitale 
magnum bis zum Discus intervertebralis zwischen dem 3. und 4. Lendenwirbel erstrecken, 
kontinuierlich durchzuziehen, auf Höhe der Bandscheiben steht diese aber mit dem tiefen 
Anteil in enger Verbindung. Die ausschließlich segmentalen Fasern der tiefen Schicht strah-
len in die Außenzone der Anuli Fibrosi ein und sind darüber hinaus in regional unterschied-
licher Weise an den Randleisten und am Periost der Pediculi angeheftet (Prestar et al. 1982). 
Beide Schichten verflechten sich mit den Anuli fibrosi und reichen weit in die Foramina 
intervertebralia nach lateral. Präparatorisch ist eine klare Abtrennung des Lig. longitudinale 
posterius von der Dura mater und dem die Durataschen in die Foramina intervertebralia 
begleitenden Bindegewebe oft nur schwer möglich (Hayashi et al. 1977). Aufgrund seiner 
Faseranordnung ist das Lig. longitudinale posterius nicht als einfache Längsverspannung 
aufzufassen. Wenn überhaupt, so gilt dies nur für Hals- und Brustwirbelsäule, vornehmlich 
also für den kyphotischen Bereich. Ihre monosegmentale, divergierende Faseranordnung 
erscheint dagegen bedeutender, da schon aufgrund ihrer Geometrie eine elastische Veranke-
rung von Discus und kranial angrenzendem Wirbelkörper erreicht wird. Am Präparat kann 
neben einer Dehnung aller Fasern bei Ventralflexion eine Spannung vor allem der lateralen 
Fasern bei Rotation und Lateralflexion dargestellt werden. Der zur Längsachse schräge 
Faserveiiauf ermöglicht einen langsamen Spannungsanstieg in den Endphasen der Haupt-
bewegungen. 
Die Ligg. flava sind vorwiegend aus elastischem Material aufgebaut. Nach Yahia et al. 
(1990) sind sowohl Elastin- als auch Elauninfasern nachzuweisen, zwischen die dünne 
kollagene Fasern eingelagert sind. Auch in Ruhehaltung der Lendenwirbelsäule besitzen 
diese Bänder eine beträchtliche Vorspannung von 1500 N beim jüngeren Menschen bis 
400 N beim älteren Menschen, was bei einer queren Durchtrennung am Frischpräparat oder 
im Operationsablauf zu einem Klaffen des Schnittspaltes führt (Grieve 1988). 
Während die Ligg. flava innerhalb der Halswirbelsäule relativ dünn ausgebildet sind, 
nehmen sie in den kaudalen Wirbelsäulenabschnitten sowohl an Dicke als auch an Breite zu. 
In der Lendenwirbelsäule erfüllen sie den gesamten interlaminären Raum und greifen um 
den vorderen Umfang der Wirbelgelenke bis in die Mitte der Foramina intervertebralia 
hinein (Abb. 1). Sie bilden jeweils die gesamte Hinterwand der lumbalen Recessus laterales 
und der zugehörigen Foramina intervertebralia (Putz 1981). 
Klinisch besonders bedeutsam ist der konsolenartige Vorsprung der kaudalen Anhef-
tungsfläche. Gerade dieser Bereich ragt oft so weit in den Recessus lateralis nach vorne, daß 
hier Kompressionen der Nervenwurzeln entstehen können. 
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Abb. 2. Funkt ionspr iz ip der „queren" Bänder der Wirbelgelenke bei Ventralflexion (/•') und bei Dorsal -
flexion ( £ ) 
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In ihrer klinischen Bedeutung nicht geklärt sind die häufig anzutreffenden Verkalkungen 
und Verknöcherungen der Anheftungszonen der Ligg. flava, wie sie am häufigsten an den 
unteren Brustwirbeln gefunden werden. Biomechanische Experimente von Sikoryn et al. 
(1990) haben gezeigt, daß der Anheftungsbereich dieser Bänder die geringste Festigkeit 
aufweist. Die Bruchlast beträgt nach Myklebust et al. (1988) in der unteren Lendenwirbel-
säule ca. 200 N. 
Im Gegensatz zu den übrigen Wirbelsäulenbereichen sind die Wirbelgelenke der Lenden-
wirbelsäule mit festen, transversal eingestellten Faserplatten verstärkt (Abb. 1). Ihre Dicke 
und ihr Aufbau aus festen kollagenen Faserbündeln legen nahe, sie als eigenständige „que-
re" Bänder hervorzuheben (Putz 1981,1985). Sie werden bei Rotationen sowie beim Versuch 
der Verschiebung nach dorsal sofort und direkt gespannt. Im Ablauf der Sagittalflexion, 
besonders nach ventral, erfolgt von der Ruhestellung aus bei zunehmender Parallel-
verschiebung der Gelenkfortsätze ebenso eine langsam zunehmende Spannung (Abb. 2). 
Dies ist auch jeweils gegensinnig bei der Lateralflexion der Fall. 
Im Bereich des oberen und des unteren Umfanges des einzelnen lumbalen Wirbelgelen-
kes verlieren sich die Verstärkungszüge, so daß hier - wie auch in den übrigen Regionen der 
Wirbelsäule - die Wirbelgelenke nur von dünnen Kapseln bedeckt werden. Im Zwickel 
zwischen den unteren Anteilen der Gelenkkapsel und dem jeweils segmentalen Lig. flavum 
bleiben in den lumbalen Wirbelgelenken regelmäßig Lücken bestehen, über die eine druck-
abhängige Verschiebung von verformbarem Füllgewebe erfolgen kann (Schwarzenberger 
1990). 
Die zwischen den Procc. spinosi gelegenen Ligg. interspinalia stellen sich besonders 
uneinheitlich dar (Prestar et al. 1985). In der Halswirbelsäule und in den zwei oberen 
Dritteln der Brustwirbelsäule nehmen sie einen der Ausrichtung der Dornfortsätze entspre-
chenden Verlauf und verbinden abdachend nach unten die einander gegenüberliegenden 
Ränder der Dornfortsätze (Abb. 3). 
Die Ligg. interspinalia der Brustwirbelsäule bestehen aus dünnen, parallelfaserigen 
Membranen, die ähnlich wie in der Brustwirbelsäule den Interspinalraum diagonal anstei-
gend füllen. Dorsal schließen sich 2 bis 3 mm dicke longitudinale Faserbündel an, die jeweils 
segmentale Dornfortsatzspitzen miteinander verbinden. Diese longitudinalen Faserzüge 
bestehen sowohl aus kollagenen als auch aus elastischen Fasern. 
Innerhalb der Lendenwirbelsäule sind die Ligg. interspinalia besonders kräftig ausgebil-
det (Abb. 1, 4). Sie durchziehen die Interspinalräume diagonal von dorsal-kranial nach 
Abb. 3. (Links) Zusammenwirken des Bandappara t e s der zervikalen Bewegungssegmente bei Ventral-
flexion (F) und bei Dorsalflexion (E) 
Abb. 4. (Rechts) Zusammenwirken des Bandappara les der lumbalen Bewegungssegmente bei Ventral-
flexion (F) und bei Dorsalflexion (E) 
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ventral-kaudal (Heylings 1978) und stehen überdies mit der Fascia thoracolumbalis (Apo-
neurosis lumbodorsalis) und mit den kaudalen Anteilen der Verstärkungszüge der Gelenk-
kapseln in Verbindung (Prestar 1982; Aspden e t a l . 1987). 
Durch ihren schrägen Verlauf werden sie sowohl in der Endstellung der Ventralflexion 
als auch in der Dorsalflexion langsam zunehmend gespannt und wirken damit entspre-
chenden Scherkräften entgegen (Putz 1985). Ihre Reißfestigkeit ist in den einzelnen Segmen-
ten sehr unterschiedlich. Nach Myklebust et al. (1988) ist sie in der Halswirbelsäule und in 
der Brustwirbelsäule geringer als in der Lendenwirbelsäule, wo sie Werte von 100 bis 200 N 
erreicht. 
Im allgemeinen wird die Fascia thoracolumbalis (Aponeurosis lumbodorsalis) zu den 
Hilfseinrichtungen der Rückenmuskulatur gerechnet. Aufgrund ihrer medianen Anheftung 
an den Spitzen der Dornfortsätze bis hinauf in die mittlere Brustwirbelsäule und ihres 
Zusammenhanges mit den Ligg. interspinalia ist sie jedoch auch zum Bandapparat der 
Wirbelsäule zu rechnen. Sie besteht aus zwei eng einander anliegenden Blättern, deren 
kollagene Fasern scherengitterartig gegeneinander gekreuzt sind (Prestar 1982). Aufgrund 
ihres Faserverlaufes stellt sie keine Längsgurtung über die Wirbel hinweg dar, sondern 
schränkt trotz ihres Aufbaues aus kollagenen, also zugfesten Fasern die Ventralflexion erst 
langsam zunehmend in der Endphase ein. 
Insgesamt stellt die Fascia thoracolumbalis die dorsale Begrenzung einer osteofibrösen 
Röhre dar, in der der M. erector Spinae mit seinen Unterteilungen zu liegen kommt. Eine 
Drucksteigerung in der osteofibrösen Röhre führt zur Entwicklung eines prallelastischen 
„Führungsstabes", der zweifellos die Kinematik der Lendenwirbelsäule maßgeblich beein-
flußt. Umstritten ist zwar, wie groß dabei der aktive Einfluß des Zuges der seitlichen 
Bauchmuskulatur ist, außer Frage steht aber die Bedeutung der osteofibrösen Röhre selbst 
(Tesh 1987; Reimann 1991). 
Bandscheibe 
Bei der Beschreibung der Bänder im Detail wurde herausgearbeitet, daß diese sowohl 
morphologisch als auch funktionell als Einheiten zu verstehen sind. Ihr Funktionsprinzip 
liegt - mit Ausnahme des Lig. longitudinale anterius - darin, daß sie aufgrund ihres zur 
Längsachse der Wirbelsäule weitgehend schrägen Faserveiiaufes in der Lage sind, die einzel-
nen Bewegungen der Wirbelsäule durch ihre langsam zunehmende Spannung zu steuern 
bzw. langsam zu begrenzen. Dies trifft natürlich auch für die elastischen Bänder zu, aller-
dings auf einer anderen mechanischen Grundlage. 
In dieses Zusammenspiel der segmentalen Bänder ist der Anulus fibrosiis zu integrieren, 
dessen in sich gekreuzte Faserlamellen sich zwanglos in dasselbe Prinzip fügen. Sie sind nicht 
nur als Umhüllung des Nucleus pulposus aufzufassen, sondern ebenso dem Bandapparat 
des Bewegungssegmentes zuzuordnen. 
Allerdings kann das dargestellte Funktionsprinzip der Anulusfasern und der Bänder des 
Bewegungssegmentes in der notwendigen Differenziertheit nur funktionieren, wenn die 
einzelnen Fasern schon von der Nullstellung aus angespannt sind, was zum Teil eine gewisse 
Vorspannung bedingt. Diese Vorspannung wird durch den Innendruck des Nucleus pulpo-
sus erreicht, der demnach nicht nur für den Anulus fibrosus sondern auch für den Span-
nungszustand des gesamten Bewegungssegmentes maßgeblich ist. Nur durch diese Vorspan-
nung können eine straffe Führung der Kinematik erreicht und unkontrollierte, ruckartige 
Bewegungen verhindert werden. 
Ist der Innendruck des Discus herabgesetzt, so ist besonders von der Ausgangsstellung 
aus mit ruckartigen Bewegungen zu rechnen, die zu kurzzeitigen Spitzenbeanspruchungen 
und damit zu einer Rißgefahr einzelner Bündel der verschiedenen Bänder führen können. 
Besonders ist auf den unterschiedlichen Aufbau der zervikalen und der lumbalen Band-
scheiben hinzuweisen. Die Disci der Lendenwirbelsäule werden - abgesehen von pathologi-
schen Prozessen - erst in der zweiten Lebenshälfte durch Minderung der Wasserbindungsfä-
higkeit in ihrer Funktion beeinträchtigt. Vor allem in den Bandscheiben der unteren Hals-
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Wirbelsäule treten bereits im ersten Lebensjahrzehnt von der Seite her Risse auf (Töndury 
1956). Sie werden als unkovertebrale Spalten bezeichnet und kommen offenbar aufgrund 
der lokalen Scherbeanspruchung der seitlichen Diskusanteile zwischen Procc. uncinati und 
Seitenkanten der nächsthöheren Wirbel zustande. Am anatomischen Material zeigte sich, 
daß die Bandscheiben der unteren Halswirbelsäule bei den meisten Menschen höheren 
Lebensalters vollständig quer durchrissen sind. 
Die Rolle der Wirbelgelenke 
Der Bandapparat , vor allem der der lumbalen Bewegungssegmente, ist nicht in der Lage, 
von sich aus über längere Zeit konstanten Scherkräften Widerstand zu leisten. Da nach den 
Untersuchungen von Kummer (1982, 1992) die Resultierende in den lumbalen Bewegungs-
segmenten schräg nach vorne unten gerichtet ist, ist davon auszugehen, daß neben der 
axialen Druckkraft im Bewgungssegment eine nach ventral gerichtete Schubkraft auftritt. 
Diese wird von den frontal eingestellten Anteilen der Wirbelgelenke aufgenommen. Einer-
seits wird dadurch der obere Wirbel vor dem Abgleiten auf dem unteren Wirbel geschützt, 
andererseits kommt es zu einer Zwangsführung der Wirbel zueinander, was wiederum 
Einfluß auf den Spannungszustand der meisten Bänder des Bewegungssegmentes hat. Daraus 
ist z. B. abzuleiten, daß die Ligg. interspinalia der Lendenwirbelsäule sowohl in der Schluß-
phase der Ventralflexion als auch in der Endphase der Dorsalflexion gespannt werden, 
obwohl sie in den Interspinalräumen schräg nach vorne deszendierend ausgerichtet sind. 
Die dargestellte Art der Beanspruchung der lumbalen Wirbelgelenke spiegelt sich im 
Mineralisationsmuster der subchondralen Knochenlamelle wider (Müller-Gerbl 1992). Die 
eher frontal eingestellten medialen Anteile sind entsprechend höher mineralisiert als die 
lateralen Anteile, die nur intermittierend bei der Begrenzung der Rotation auf Druck bean-
sprucht werden. Die ausladenden Vorsprünge der Procc. articulares ergänzen sich mit den 
oben dargestellten „queren44 Bändern zu einer relativ selbständigen Funktionseinheit (Putz 
1985). 
Schlußfolgerungen 
In seiner Gesamtheit stellt vor allem der Bandapparat der lumbalen Bewegungssegmente ein 
ganzheitliches System dar, das den segmentalen Bewegungsablauf in jeder Phcise kontrol-
liert. Unter Berücksichtigung der federnden Spannung durch den Discus intervertebralis 
und einer teilweisen Zwangsführung durch die Wirbelgelenke ist das lumbale Bewegungsseg-
ment als eine Art Bandgetriebe (Abb. 4) aufzufassen, dessen großteils unelastische Faser-
bündel in Abhängigkeit vom Exkursionsgrad regelhaft in den Bewegungsablauf eingreifen. 
Die Ligg. flava stellen dabei ein zusätzliches elastisches Sicherungssystem dar. 
Die Lockerung auch nur einzelner Bandanteile birgt die Gefahr eines Kontrollverlustes 
des Bewegungsablaufes und des Auftretens schädigender lokaler Spannungsspitzen in sich. 
Jegliches Wirbelsäulentrauma muß deshalb auf seine Auswirkungen auf die Weichteile, 
insbesondere auf den Bandapparat der Wirbelsäule geprüft werden. Es muß davon ausge-
gangen werden, daß die Einzelstrukturen des Bewegungssegmentes funktionell ein geschlos-
senes System bilden, das bereits durch geringfügige Spannungs- oder Festigkeitsveränderun-
gen empfindlich gestört wird. 
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